ROMANIA
JUDETUL BACAU
ORASUL BUHUSI

CONSILIUL LOCAL

HOTARARE
privind aprobarea depunerii proiectului “Reducerea riscului de infectii nosocomiale in
cadrul Spitalului profesor doctor Eduard Apetrei Buhusi “ in cadrul apelului de proiecte MS-
0024Pilonul V: Sanatate si rezilienta institutionala COMPONENTA: 12 — Sanatate
INVESTITIA: 12. Dezvoltarea infrastructurii spitalicesti publice Investitia specifica: 12.4.
Echipamente si materiale destinate reducerii riscului de infectii nosocomiale

Consiliul Local Buhusi, Judetul Bacau, intrunit in sedinta extraordinara — de indatia din data de
28.11.2022;
Avand 1n vedere:

- Raportul nr. 43166 din 25.11.2022 al Compartimentului de specialitate;

- Referatul de aprobare nr. 43170 din 25.11.2022 al Primarului orasului Buhusi;

- Ghidului specific privind regulile si conditiile aplicabile finantarii din fondurile europene
aferente Planului national de redresare si rezilientd in cadrul apelului de proiecte MS-0024
Pilonul V: Sanatate si rezilienta institutionala COMPONENTA: 12 — Sanatate INVESTITIA:
12. Dezvoltarea infrastructurii spitalicesti publice Investitia specifica: 12.4. Echipamente si
materiale destinate reducerii riscului de infectii nosocomiale;

- Avizul nr.43415/28.11.2022 al comisiei economice — favorabil, avizul nr.43417/28.11.2022 al
comisiei juridice — favorabil;

- In temeiul prevederilor art.76, art.129, alin (2) lit.b) si alin. (4), lit. a), d), ), alin 14, art. 139,
alin (3) art.140, alin.1 si ale art.196, alin. (1), lit. a) din OUG nr.57/2019 privind Codul
administrativ, cu modificarile si completarile ulterioare

HOTARASTE :

ART.1. Se aproba proiectul “Reducerea riscului de infectii nosocomiale in cadrul Spitalului
profesor doctor Eduard Apetrei Buhusi “ in vederea finantarii acestuia in cadrul Planul National De
Redresare Si Rezilientd - Componenta C12 — Sandtate - Investitia 2. Dezvoltarea infrastructurii
spitalicesti publice- 12.4. Echipamente si materiale destinate reducerii riscului de infectii nosocomiale,
apelul de proiecte MS-0024.

ART.2. Se aproba valoarea totald a proiectului “Reducerea riscului de infectii nosocomiale in
cadrul Spitalului profesor doctor Eduard Apetrei Buhusi “, in cuantum de 19.904.199,63 lei lei fara
TVA, respectiv 23.685.997,56 lei inclusiv TVA.

ART.3. Se aproba contributia proprie in proiect de O lei inclusiv TVA, reprezentand achitarea
tuturor cheltuielilor neeligibile ale proiectului.

ART.4. Sumele reprezentand cheltuieli conexe ce pot aparea pe durata implementarii
proiectului “Reducerea riscului de infectii nosocomiale in cadrul Spitalului ,,Profesor doctor Eduard
Apetrei Buhusi®, pentru implementarea proiectului in conditii optime, se vor asigura din bugetul local.

ART.5. Se vor asigura toate resursele financiare necesare implementarii.

ART.6. Se certifica valorile de:

- Rata infectiilor nosocomiale : 0,25%

- Rata infectiilor Clostridium difficile: 0,25%

- Rata infectiilor microorganisme MDR:0

- Numarului de probe analizate de microbiologie: 8012

- Gradul de ocupare al unitatii sanitare = 70,53%



prevazuta in Anexa 1, Tn conformitate cu raportarile oficiale aferente anului de referinta 2021,
parte integranta din prezenta hotarare.

ART 7. Se imputerniceste domnul Vasile Zaharia, Primarul UAT Orasul Buhusi sa semneze
toate actele necesare si contractul de finantare in numele UAT Orasul Buhusi si al Partenerului Spitalul
Profesor Doctor Eduard Apetrei Buhusi.

ART.8. Se aproba Acordul de parteneriat nr.33171 din data de 30.09.2022, anexa nr.2 — parte
integranta din prezenta hotarare.

ART.9. Se aproba Nota de fundamentare a proiectului ,,Reducerea riscului de infectii
nosocomiale in cadrul Spitalului profesor doctor Eduard Apetrei Buhusi , anexa nr.3 — parte integranta
din prezenta hotarare.

ART.10. Se abrogd HCL nr. 162 din 03.10.2022 privind aprobarea depunerii proiectului
“Reducerea riscului de infectii nosocomiale in cadrul Spitalului profesor doctor Eduard Apetrei Buhusi “
in cadrul apelului de proiecte MS-0024Pilonul V: Sanatate si rezilienta institutionala COMPONENTA:
12 — Sanatate INVESTITIA: I2. Dezvoltarea infrastructurii spitalicesti publice Investitia specifica:
12.4. Echipamente si materiale destinate reducerii riscului de infectii nosocomiale.

ART.11. Prezenta hotarare poate fi contestata, in termen de 30 de zile, la instanta de contencios
administrativ competentd, 1n conditiile Legii nr. 554/2004 — legea contenciosului administrativ,
modificata si completata.

ART.12. Prezenta hotarare va fi dusa la indeplinire de catre compartimentul de specialitate si va
fi comunicatd Primarului orasului Buhusi si Institutieci Prefectului - Judetul Bacau, in vederea
exercitarii controlului de legalitate.

PRESEDINTE DE SEDINTA CONTRASEMNEAZA PENTRU LEGALITATE,
MIHALCEA SPIRIDON SECRETARUL GENERAL AL UAT BUHUSI,
CONS. JUR. OANA MIHAI

Hotararea nr. 204
Din 28.11.2022

Total consilieri in functie 19
Prezenti 16
Voturi ,,pentru” 16
Voturi ,, impotriva” 0
,, Abtineri” 0

Hotararea a fost adoptati in plenul sedintei, din data de 28.11.2022, cu unanimitate de voturi.



Anexa nr. 1 la HCL nr.204/28.11.2022

Date oficiale ale Spitalului “Prof. Dr. Eduard Apetrei” Buhusi privind infectiile
nosocomiale

Conform adresei numarul 17693 din 29.09.2022 emisa de Spitalului “Prof. Dr.
Eduard Apetrei” in anul 2021 s-au inregistrat si raportat urmatoarele date :

- Rata infectiilor nosocomiale : 0,25%

- Rata infectiilor Clostridium difficile: 0,25%

- Rata infectiilor microorganisme MDR:0

- Numarului de probe analizate de microbiologie: 8012
- Gradul de ocupare al unitatii sanitare = 70,53%.

Primar UAT Orasul Buhusi Sef BDPFI

Vasile Zaharia Maria Oana Timofte
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Acord de Parteneriat nr. 33171 din 30.09.2022

incheiat Iintre

UAT Orasul Buhusi, Ordonator principal de credite, adresa sediului: str. Republicii,
nr.5, Buhusi telefon 0234.261.220, fax: 0372.897.995, cod fiscal 4535953, cont
RO22TREZ06624840220X X XXX, deschis la Trezoreria Buhusi, reprezentata prin ZAHARIA
VASILE, functia Primar, in calitate de SOLICITANT

si

Spitalul prof. dr. Eduard Apetrei Buhusi, cu sediul in Buhusi, str. Vdioagd nr. 3, jud.
Bacau, CIF 4187271, telefon 0234. 262.220 reprezentat legal de Poiana Constantin, functia
manager, numit prin Dispozitia Primarului Orasului Buhusi nr. 1296 din 10.12.2018, in calitate
de Ordonator tertiar de credite denumit in continuare BENEFICIAR

denumite In continuare, individual “Parte™ si impreuna “Parti”

pentru depunerea si implementarea Proiectului “Reducerea riscului de infectii nosocomiale in
cadrul Spitalului profesor doctor Eduard Apetrei Buhusi “ in cadrul Componentei 12 —
Sanatate, Investitia 12. Dezvoltarea infrastructurii spitalicesti publice Investitia specificd: 12.4.
Echipamente si materiale destinate reducerii riscului de infectii nosocomiale

S-A CONVENIT DUPA CUM URMEAZA:

Articolul 1 — Scop si obiective

1. Prezentul Acord de Parteneriat (denumit in continuare “Acordul™) defineste drepturile si
obligatiile Partilor si stabileste termenii si conditiile colaborarii acestora in vederea depunerii si
implementarii Proicctului “Reducerea riscului de infectii nosocomiale in cadrul Spitalului
profesor doctor Eduard Apetrei Buhusi.

2. Partile vor actiona Tn conformitate cu legislatia nationald si europeana aplicabila.

3. Orice anexe la prezentul Acord constituie parte integranti a Acordului. In cazul unor
neconcordante intre Anexe si Acord, prevederile celui din urma vor prevala.

4. Scopul prezentului Acord de Parteneriat este ca “Ordonator principal de credite UAT Orasul
Buhusi in calitate de SOLICITANT si LIDER DE PARTENERIAT si realizeze documentatia si
incarcarea dosarului de finantare in conformitate cu prevederile Ghidului apelului aferent
Investitiei Specificd: 12.4. Echipamente si materiale destinate reducerii riscului de infectii
nosocomiale

5. Obiectivul Acordului de Parteneriat este de a oferi cadrul juridic in vederea participérii la
apelul de proiecte aferent Investitiei Specifica:. 12.4. Echipamente si materiale destinate reducerii
riscului de infectii nosocomiale, cu Proiectul “Reducerea riscului de infectii nosocomiale in
cadrul Spitalului profesor doctor Eduard Apetrei Buhusi *.

Articolul 2 — Intrarea In vigoare si durata

1. Prezentul Acord va intra in vigoare la data aplicarii ultimei semnaturi de catre Pérti. Acesta
va raméne n vigoare pana cdnd, dupa caz, dosarul de finantare aferent proiectului “Reducerea
riscului de infectii nosocomiale in cadrul Spitalului profesor doctor Eduard Apetrei Buhusi ““ va
fi respins sau implementarea acestuia, inclusiv asigurarea sustenablhtatn si durabilitatii vor fi
indeplinite, dar nu mai tirziu de 30 iunie 2026.

Articolul 3 — Principalele roluri si responsabilitati ale Partilor




1. Partile vor lua toate masurile adecvate si necesare pentru a asigura indeplinirea obligatiilor si
obiectivelor care decurg din prezentul Acord.

2. Partile 1si vor indeplini obligatiile care le revin cu eficientd, transparenta si constiinciozitate.
Acestea se vor informa reciproc cu privire la toate aspectele importante pentru cooperarea
generala si pentru implementarea activititilor care urmeaza a fi desfasurate. Acestea vor actiona
cu buné-credintd n toate chestiunile si vor actiona, in orice moment, in interesul realizarii cu
succes a proiectului.

Articolul 4 — Obligatiile “Ordonatorului tertiar de credite” Spitalul profesor doctor Eduard
Apetrei Buhusi

“Ordonatorului tertiar de credite™ Spitalul profesor doctor Eduard Apetrei Buhusi este obligat de
a furniza Solicitantului un exemplar semnat al Acordului.

“Ordonatorului tertiar de credite™ Spitalul profesor doctor Eduard Apetrei Buhusi va realiza toate
demersurile necesare in vederea furnizarii de informatii necesare pentru pregiirea proiectului
“Reducerea riscului de infectii nosocomiale in cadrul Spitalului profesor doctor Eduard Apetrei
Buhusi* si pentru emiterea Hotarérii de aprobare a proiectului, in functie de specificul acestuia.

Articolul 5 — Obligatiile Solicitantului — UAT Orasul Buhusi

1. Solicitantul este responsabil de informatiile si documentele aferente dosarului de finantare in
conformitate cu Ghidul apelului aferent Investitiei Specificd: 12.4. Echipamente si materiale
destinate reducerii riscului de infectii nosocomiale si legislatia aplicabila.

2. Sa transmitd dosarul de finantare in timp util avand in vedere procedura de aprobare a
acestuia.

3. S& numeasca persoane in cadrul unei unititi de implementare si monitorizare a proiectelor in
conformitate cu prevederile ghidului aferent Investitiei Specifica: [2.4. Echipamente si materiale
destinate reducerii riscului de infectii nosocomiale

4. Sa se supuna si sa fie raspunzator de toate drepturile si obligatiile care se nasc ca participare
la apelul de proiectul in cadrul Investitiei Specifica: 12.4. Echipamente si materiale destinate
reducerii riscului de infectii nosocomiale

Articolul 6 — Drepturile solicitantului

1. Solicitantul are dreptul de a incirca dosarul de finantare pentru cu Proiectul “Reducerea
riscului de infectii nosocomiale in cadrul Spitalului profesor doctor Eduard Apetrei
Buhusi“ pe platforma dedicati proiecte.pnrr.gov.ro.

Articolul 7 — Dispozitii finale
1. Prezentul Acord a fost intocmit in doud exemplare originale, din care fiecare Parte a primit un
exemplar.

Pentru “Ordonator principal de credite Pentru Spitalul profesor doctor Eduard

UAT Orasul Buhusi , SOLICITANT Apetrei Buhusi, Beneficiar
Semnat la sediul UAT Orasul Buhusi Semnat in la sediul UAT Orasul Buhusi
la data de 30.09.2022

VASILE ZAHARIA
T ORASUL BUHUSI

/-
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Nota de fundamentare a proiectului
“Reducerea riscului de infectii nosocomiale in cadrul Spitalului “Prof. Dr.
Eduard Apetrei” Buhusi *

in cadrul apelului de proiecte MS-0024 Pilonul V: Sanitate si rezilienta institutionala
COMPONENTA: 12 — Sanatate INVESTITIA: I12. Dezvoltarea infrastructurii spitalicesti
publice Investitia specifici: 12.4. Echipamente si materiale destinate reducerii riscului de
infectii nosocomiale

1. Informatii generale:

Informatii generale privind solicitantul:

Denumirea solicitantului: UAT Orasul Buhusi , jud. Baciu Numirul de telefon: 0234261220

Beneficiar : Spitalul “Prof. Dr. Eduard Apetrei” Buhusi

Sursa de finantare: PNRR Pilonul V Sénatate si rezilienta institutionala COMPONENTA: 12
—Sanatate INVESTITIA: [2. Dezvoltarea infrastructurii spitalicesti publice Investitia specifica: 12.4.
Echipamente si materiale destinate reducerii riscului de infectii nosocomiale

Denumirea obiectivului de investitii: “Reducerea riscului de infectii nosocomiale in cadrul
Spitalului “Prof. Dr. Eduard Apetrei” Buhusi



Ordonator principal de credite/investitor: UAT Orasul Buhusi
Ordonator de credite (secundar, tertiar): Spitalul “Prof. Dr. Eduard Apterei” Buhusi

2. Prezentarea Spitalului “Prof. Dr. Eduard Apetrei” Buhusi

2.1 Informatii privind regimul juridic, economic §i tehnic al terenului si/sau al construciei existente,
documentatie cadastrald

Orasul Buhusi apartine Regiunii de Dezvoltare Nord-Est, fiind situat in nord-vestul judetului
Baciu, la limita cu judetul Neamt, in sud-estul depresiunii Cracau-Bistrita (la 235 m altitudine) la
confluenta paraului Romani cu raul Bistrita, la 24 kilometri nord-vest de Bacau pe terasele superioare
ale Bistritei, dincolo pe versantii sud-vestici ai dealului Runc.

Orasul Buhusi este singura localitate urbana care face parte din zona de influentd a orasului
Bacau, alaturi de un numar de 34 de comune rurale, avand, la randul sdu, o mica zona de polarizare
locald la limita dintre judetele Baciu si Neamt formatd din comunele adiacente - Racova, Blagesti.
Costisa, Roméni si Bahna.

Prima forma de exercitare a unor activititi medicale in Buhusi este consemnata in anul 1922
cand regdsim o circumscriptie sanitard ce numard un medic si un agent sanitar.

in anul 1970 pe actualul amplasament este construit dispensarul T.B.C.

inanul 1975 o echipi complexi de proiectanti (ingineri si arhitecti) de la Institutul de Proiectare
Judetean pentru sistematizare, locuinte social-culturale si economie locala sub conducerea arh. Sion
M. a intocmit proiectul nr. 44/1975 de construire a unui spital modern in orasul Buhusi cu capacitatea
declarata de 250 de paturi. Astfel sub denumirea de “Spital 250 paturi cu Policlinicd™ in orasul
Buhusi, judetul Bacau al carui beneficiar era Consiliul Popular Judetean Bacau — sectia tehnica
investitii este realizat un ansamblu de cladiri format din doua tronsoane, un tronsol cu regim de
inaltime D+P+5E+1Eth care adaposteste cladirea spitalului si un alt tronson cu regim de inaltime
D+P+1E care adaposteste policlinica.

Ansamblul proiectat pe o culme domoala de deasupra vaii Bistritei, asigura un bun circuit
functional, confortul si toate facilitatile unei asistente medicale corespunzatoare acelei perioade.
Constructia a inceput in 1975 si a fost finalizata inanul 1977. De la inaugarare si pana in decembrie
1989 s-a mentinut fara modificari majore aceeasi structura organizatorica si functionala.

Dupa 1990, structura organizatorica a Spitalului “Prof. Dr. Eduard Apetrei” Buhusi a suferit
mai multe modificari prin:

e ftransferarea unor activitati la alte autoritati (crese, leagane de copii, statie de salvare,
dispensare medicale rurale si urbane;

e reducerea numarului de paturi pana la 203 in prezent;

o infiintarea unor sectii si compartimente.

De-a lungul timpului s-au elaborat si alte faze de proiectare necesare pentru completarea sau
adaptarea cladirii la unele cerinte de calitate: reabilitari structurale si recompartimentri diverse,
instalafii de avertizare la incendiu, modificari in componenta sistemului de inclazire - centrala
termica si corpuri de incalzire, racorduri la utilitdti etc. Pe durata existentei lor, corpurile de cladire
au suportat cateva seisme majore (1977, 1986, si alte doua in 1990), in urma acestora nefiind
consemnate deficiente structurale majore.

La momentul actual, Spitalul “Prof. Dr. Eduard Apetrei” Buhusi functioneaza cu un numar de
173 paturi pentru spitalizarea continud, 20 paturi pentru spitalizarea de zi si 10 paturi pentru
apartindtori. Un numér de 17 cabinete medicale fac parte din Ambulatoriul integrat al spitalului.
Serviciile medicale asigurate de spital sunt preventiv - curative, de recuperare, paliative si de
ingrijire.

Spitalul “Prof. Dr. Eduard Apetrei” Buhusi este un spital general pentru pacienti acuti si cronici
organizat in sectii si compartimente cu specialitati de baza cu posibilitatea continuarii supravegherii
medicale prin consultatii in ambulatoriu integrat al spitalului. Serviciile paraclinice sunt asigurate
prin laboratoarele clinice de analize medicale, anatomie patologica, explorari functionale, radiologie

2



s1 imagistica medicala, recuparare, medicina fizica si balneologie.

Cladirea principala este compusa din 2 corpuri (tronsoane) cu regim de inaltime diferit
respectiv: Corp spital cu regim de inaltime D+P+5E+1Eth si corp aferent ambulatoriului de
specialitate cu regim de inaltime D+P+1E, precum si o serie de cladiri conexe activitatii principale
respectiv: bloc alimentar, centrala termica, post trafo, statie oxigen, atelier reparatii, garaje pentru
salvari si diverse spatii de depozitare si magazii.

Spitalul “Prof. Dr. Eduard Apetrei” Buhusi este o unitate sanitara cu paturi de utilitate publica,
cu personalitate juridica, aflata in administrarea Consiliului Local Buhusi, conform H.G. nr.
529/2010 si functioneaza in baza Legii 95 din 2006 privind reforma in domeniul sanatatii, cu
modificarile si completarile ulterioare.

Spitalul “Prof. Dr. Eduard Apetrei” Buhusi este unitate sanitara de categoria a [V-a, nivel de
competente I, conform Ordinului M.S. 1769/ 2021 si este acreditat de catre Autoritatea Nationala de
Management al Calititii in Sandtate, conform certificatului de acreditare seria ANMCS nr 2-187
valabil pana la 30. 03. 2026.

Spitalul asigura asistenta medicala completa de specialitate, preventiva, curativa si de
recuperarc a bolnavilor internati si ambulatoriu de pe teritoriul arondat orasului Buhusi, prin
specialitati reprezentative.

Structura organizatorica a Spitalului “Prof. Dr. Eduard Apetrei” Buhusi

Spitalul “Prof. Dr. Eduard Apetrei” Buhusi are in structura 3 sectii, 11 compartimente,
farmacie cu circuit inchis, Bloc Operator cu 3 sali de operatii, compartiment de prevenire a infectiilor
asociate asistentei medicale, compartiment de evaluare si statistica medicala, laborator analize
medicale, laborator radiologie si imagistica medicala, serviciu anatomie patologica, sterilizare, bloc
alimentar, compartiment de primire urgente, dispensar TBC, cabinet planificare familiala.

Ambulatoriul Integrat de specialitate al spitalului este format din 13 cabinete medicale de
specialitate, laborator recuperare, medicina fizica si balneologie. In structura organizatorica intra si
aparatul functional.

Strucura spitalului “Prof. Dr. Eduard Apetrei” Buhusi conform Ordinului M.S. nr. 858
din 02.06.2011 cu modificarile si completarile ulterioare:

Spitalizare continua Numir Personal
Sectii si Compartimente paturi compartiment
17 paturi - medicina interna Medici - 5
7 paturi — cardiologie Asistenti medicali - 8
Sec;ia Medicina interna 7 paturi - reuma‘[ologie
4 paturi - recuperare, medicind Infirmiere - 6
fizica si balneologie
17 paturi- Chirurgie Medici — 9
2 paturi - Ortopedie Asistenti medicali -7
Sectia Chirurgie Generala 2 paturi - Urologie
2 paturi — ORL Infirmiere — 5
4 paturi - Ginecologie
Medici - 3
Sectia Boli Infectioase 25 paturi Asistenti medicali - 7

Infirmiere - 6

Medici — 2

Sectia Psihiatrie Cronici 32 paturi As1sten§1‘ me?hc‘al] - 10
Asistenti sociali - 1
Infirmiere — 10



Medici - 4

Asistenti medicali - 10
Compartimentul C.P.U. 3 paturi Asistenti sociali - 1

Infirmiere - 5

Brancardier - 1

Medici - 3
Compal'timEHtll] A.T.L. 3 paturi Asistenti ]nedica]i =5

Infirmiere - 5

Medici— 2
12 paturi, din care 2 paturi terapie

Compartimentul Pediatrie -
acuta

Asistenti medicali — 5
Infirmiere — 5
Medici — 2
Compartimentul Neurologic 13 paturt Asistenti medicali 6
Infirmiere — 5
Medici— 2
Compartimentul Boli Cronice 12 paturi Asistenti medicali — 5
Infirmiere — 5
Medici—2
Compartimentul ingrijiri paliative 12 paturi Asistenti medicali — 6
Infirmiere — 5
Medici -9
Bloc Operator Asistenti medicali — 2
Infirmiere — 1

Numadr de paturi si personalul din cadrul spitalizirii de zi din cadrul Spitalului ,,Prof. Dr.
Eduard Apetrei” Buhusi

Spitalizare de zi Numir paturi Personal compartiment
Spital 15 paturi Medici: 24

Asistenti medicali: 3
Infirmiere: 1

Boli Infectioase 3 paturi Medici - 3
Asistenti medicali — 1
Pediatrie Salon: 1 Medici: 2
Paturi: 2 Asistenti medicali: 1
Infirmiere: 1

In ceea ce priveste spitalizarea de zi, in cadrul spitalului trei structuri ( medico-chirurgicale,
pediatrie si infectioase), cu un total de 20 de paturi, iar ca personal 29 medici, 5 asistenti medicali si
2 infirmieri.

Structura personalului din cadrul Ambulatoriului Integrat a Spitalului ,,Prof. Dr. Eduard
Apetrei” Buhusi

Asistenti

Ambulatoriul integrat Medici Infirmiere Kinetoterapeut ingrijitoare

medicali



Cabinet boli infectioase
Cabinet cardiologie
Cabinet chirurgie generala
Cabinet dermatologie
Cabinet diabet zaharat,
nutritie si boli metabolice
Cabinet obstetrica
ginecologie

Cabinet Urologie

Cabinet medicind interna
Cabinet neurologie
Cabinet oftalmologie Parter
Cabinet oftalmologie Etaj 1
Cabinet O.R.L.

Cabinet ortopedie-
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traumatologie

Cabinet pediatrie
Cabinet psihiatrie
Cabinet reumatologie

BFT

Dispensarul T.B.C.

Total
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24 21 2 1 i

O alta structurd functionala din cadrul Spitalului ,,Prof. dr. Eduard Apetrei” Buhusi este cea
de Ambulatoriu Integrat, n care regasim un numar de 18 cabinete unde activeaza 29 de medici, 21
de asistenti medicali, 2 infirmiere, 1 kinetoterapeut si o ingrijitoare. Repartizarea acestora pe tiecare

cabinet in parte este prezentata in tabelul de mai sus.
De asemenea, in cadrul structurii functionale a Spitalului ,,Prof. dr. Eduard Apetrei” Buhusi

mai regasim:

Serviciului Anatomie Patologicd — unde ca personal existd: 1 medic, 1 asistent
medical si | necropsier.

Laborator de radiologie si imagisticd medicali — unde ca personal existd: 3 medici
si 4 asistenti medicali.

Laborator de analize medicale — unde ca personal existd: 2 medici, 3 cadre
superioare, 4 asistenti medicali si o Ingrijitoare.

Farmacie cu circuit inchis — unde ca personal existd: 1 farmacist, 3 asistenti medicali
s 0 infirmiera.

Laboratoarele deservesc atét pacientii internati cat si pe cei din Ambulatoriul Integrat.
Aspectul general al cladirilor din cadrul Spitalului ,,Prof. Dr. Eduard Apetrei” Buhusi este
bun, acestea fiind Intretinute pentru a face fata activitatilor pentru care sunt destinate.

Romania dispune de un potential de dezvoltare important, dar insuficient utilizat, regiunile
reprezentative avand resurse substantiale de dezvoltare.

In 2020, 37.40% din populatie era expusa riscului de saricie si excluziune sociala, fiind cu
13,6 pp mai mare decat in UE28 (23,7%, conf. Eurostat). Aceasta diferentd se resimte acut in randul



populatiei cu varsta cuprinsa intre 0 -17 ani, unde procentul de expunere este de 49,20% (2021)
(primul loc la nivel european, cu o medie de 26.40%), afisand in continuare o tendinta de crestere.

Serviciile de baza raspund inadecvat la nevoile segmentelor de populatie vulnerabila in fata
fenomenului amintit, iar deficitul conditiilor de dezvoltare din perspectiva sociald, are un impact
negativ asupra dezvoltarii economice, cu preponderentd in mediile rurale si urbane mici din
Romania. Infrastructura in ansamblul sau, este insuficienta, slab dotata si nesustinuta.

Caracterizate in general de o capacitate slaba de a dezvolta si implementa In mod eficient
proiecte de dezvoltare locald sustenabila, de o calitate slaba a infrastructurii, de degradarea
asezamintelor traditionale cu valoare culturala si a monumentelor istorice, comunitatile urbane mici
cu potential de dezvoltare au nevoie de o mai buni organizare pentru a asigura conservarea resurselor
si utilizarea acestora in scopul dezvoltarii socio-economice.

Reprezentantii UAT Buhusi au inclus in Stragia de Dezvoltare a Orasului 2021-2027
obiectivele generale de dezvoltare ale Spitalului “Prof. Dr. Eduard Apetrei” Buhusi, respectiv:

1 Cresterea calitatii serviciilor medicale furnizate pacientilor;

Imbunatatirea calitatii serviciilor medicale prin reabilitarea infrastructurii serviciilor
de sanatate si prin cresterea capacitatii si calitatii actului medical;

Ambulatoriu integrat: reabilitare circulatii, cai de acces;

Rezolvarea infiltratiilor ce apar in cabinetele din cadrul ambulatoriului integrat
Reabilitarea cailor de acces

Continuarea dotarii spitalului cu aparatra performanta

Dezvoltarea si diversificarea serviciilor medicale in sistem ambulator, atragerea de
medici pe specialitati noi: cardiologie, psihiatrie, ATI, pediatrie, ingrijiri paleative etc.

Prin aceste masuri reprezentantii UAT Buhusi si conducerea Spitalului “Prof. Dr. Eduard
Apetrei” Buhusi si-au propus in cadrul Strategiilor de Dezvoltare — cresterea si eficientizarea
numarului de servicii medicale acordate in spital, coroborata cu o diminuare a costurilor actului
medical.

o
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Analiza SWOT privind sanatatea din cadrul Strategiei de Dezvoltare a orasului Buhusi
evidentiaza urmatoarele particularitati:

Puncte tari

Puncte slabe

Spitalul “Prof. Dr. Eduard Apetrei” Buhusi este
cea mai importantd unitate medicala de la granita
judetului Bacdu cu Judetul Neamt, cu o ofertad
foarte complexa de servicii de urgentd si personal
medical calificat, deservind circa 30.000 de
locuitori.

In ultimii ani, se observd o crestere a
morbiditafii la majoritatea bolilor, pe fondul
imbatranirii populatiei, a accesului dificil la
servicii medicale de calitate, a stilului de
viatd nesandtos, a poludrii, etc.

Spitalul “Prof. Dr. Eduard Apetrei” Buhusi a
beneficiat in perioada 2008-2021 de investitii
pentru modernizarea, dotarea si informatizarea
unitatii sustinute de Primaria Orasului Buhusi.

In anul 2016 au fost 14433 internari continue
si de zi, iar in anul 2021 au fost 20074
internari continue si de zi, inregistrandu-se o
crestere de 39,08%.

in ultimele doua decenii s-a dezvoltat refeaua de
unitdti medicale private din oras (cabinete
medicale de familie, generale si de specialitate,
farmacii, cabinete stomatologice, laboratoare
medicale, laboratoare de tehnica dentara, etc.).

Lipsa dotarilor si echipamentelor din cadrul
laboratorului propriu.

Saloanele de ATI si sali de operatie nu sunt
dotate cu echipamente specifice privind
prevenirea infectiilor si pt dezinfectie.

Oportunitati

Amenintari

Accesarea pentru ambulatoriul de specialitate a
spitalului de fonduri externe.

Lipsa fondurilor locale, guvernamentale,
europene pentru dotarea, echiparea unitatilor
medicale




In perioada 2016-2022 au fost implementate urmétoarele proiecte cu finantare nerambursabila
in cadrul Spitalului “Prof. Dr. Eduard Apetrei” Buhusi:

. Reabilitarea termica a cladirelor Spitalului Orasenesc Buhusi cod SMIS 114077 finantat
in cadrul POR 2014-2020, axa 3.1 valoare 6.395.477,42 lei.

. Reabilitarea, modernizarea si extinderea Ambulatoriului Spitalului Ordsenesc Buhusi cod
SMIS 126344, finantat in cadrul POR 2014-2020, axa 8.1A, valoare de 10.703.533,39
lei .

. Tmbunitatirea capacitatii de raspuns la criza COVID -19, prin investitii specifice in cadrul

Spitalului ,,Prof. Dr. Eduard Apetrei”, Buhusi, cod SMIS 152340, finantat in cadrul POIM
axal0, valoare de 10.565.692,90 lei

.,; : *] - -
- e e N

,,Prof. Dr. Eduard Apetrei” Buhusi

magine ailsamblu Spitalului

Regimul juridic:

Terenul ocupat de ansamblul spitalului cu toate corpurile aferente este in Domeniul Public al
UAT Buhusi conform HG 1347 / 2001 modificata prin HG 1476 / 2008, insumeaza o suprafata de
15.365,00 mp.

Date tehnice referitoare la situatia actuala:

Corp spital:

Regimul de iniltime: D+P+5E+1Eth,

Suprafete: Sc = 907,50 mp, Scd= 6.585,60mp

fnél;imile caracteristice sunt: H. nivel = 3,20m, H. max =22,35m

Acoperisul este tip terasa necirculabila.

Forma in plan a corpului spital este similara literei ,,T” acesta fiind alipit cu rost de dilatare si
seismic pe latura dreapta cu corpul ambulatoriului, cu care comunica functional la nivelurile:
demisol, parter si etajul 1.

Corp Ambulatoriu de specialitate:

Regimul de inaltime: D+P+1E,

Suprafete: Sc = 1.078,00 mp, Sed = 3.234,00 mp

[naltimile caracteristice sunt: H. nivel =3,20 m, H. max = 7,05 m la atic si 9,93 m la coama
invelitorii.

De la inceput, constructiile au avut aceeasi destinatie: unitate spitaliceasca pentru ingrijire prin
spitalizare sau ambulatoriu, spatii tehnice, de ingrijire si servicii conexe. Pe parcursul timpului s-au
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realizat refunctionalizari prin recompartimentari locale in scopul modernizarii serviciilor si adaptarii
spatiilor la cerintele de calitate sau la impuneri dictate de acte normative.
Ansamblul Spitalului ,,Prof. Dr. Eduard Apetrei” Buhusi, este format din:

. un corp principal, cu regim de inaltime D+P+5E+1Eth, destinat exclusiv receptiei
si spitalizarii pacientilor.
. un corp secundar cu regim de inaltime D+P+1E ce adaposteste ambulatoriul de

specialitate si cuprinde serviciile de diagnostic si tratament, policlinica pentru adulti
si copii, laboratorul, compartimentul de imagistica. Acest corp este aliniat la artera
principala de circulatie de la Est — str. Voioaga, ceea ce asigura accesul facil al
publicului in cadrul sau.

. alte corpuri de cladire distribuite neuniform in incinta cu urmatoarele functiuni:
Bloc Alimentar, centrala termica, post trafo, statie oxigen, atelier reparatii, garaje
pentru salvari si diverse spatii de depozitare si magazii.

2.2. Particularitati ale amplasamentului/amplasamentelor propus/propuse pentru realizarea
obiectivului de investitii, dupd caz:

a) descrierea succintd a amplasamentului/amplasamentelor propus/propuse (localizare,
suprafata terenului, dimensiuni in plan);

Terenul este delimitat pe latura vestica de strada Voioaga, artera din care se realizeaza
accesul auto si pietonal precum si cel pentru situatii de urgenta in incinta spitalului. Corpurile
principale ale spitalului sunt dispuse pe teren in apropierea limitei cu strada Voioaga, strada care se
intersecteaza in fata spitalului cu str. Tineretului care face legatura directa cu centrul civic si
administratival orasului. Ca o particularitate a sitului studiat, remarcam faptul ca axul strazii
Tineretului se inchide in corpul central (cel mai inalt) al spitalului, devenind pentru aceasta capat de
perspectiva.

¢ LaSud - locuinte colective cu regim de inaltime P+4E, Biserca, Cale de acces
* La Nord — proprietati particulare — supermarket Lidl si parcare aferenta

* La Vest —str. Voioaga si Intersectia strazilor Voioaga si Tineretului

* LaEst - stadionlul tineretului.

b) surse de poluare existente in zond.
Zona este preponderent populatd cu gospodérii (locuinte si anexe ale acestora).
Nu au fost identificate potentiale surse de poluare.

¢) particularitdfi de relief:

Orasul se afld in nord-vestul judetului Bacau, la limita cu judetul Neamt, in sud-estul
depresiunii Cracau-Bistrita (Ia 235 m altitudine) la confluenta paraului Romani cu raul Bistrita, la 24
kilometri nord-vest de Bacédu pe terasele superioare ale Bistritei, dincolo pe versantii sud-vestici ai
dealului Runc. Este traversat de soseaua nationald DN15, care leagad Bacdul de Piatra-Neamt. Din
acest drum, la Buhusi se ramifica soseaua judeteand DJ156B, care duce spre sud-vest la Blagesti, si
soseaua judeteand DJ158, care duce spre nord in judetul Neamt la Romani, Moldoveni si Secuieni
(unde se termind in DN2). Prin oras trece si calea feratd Baciu-Bicaz, care este deservit de statia
Buhusi. In componenta orasului Buhusi intra si localitatile Marginea si Runcu. Sub aspect



administrativ, teritoriul orasului Buhusi se invecineaza cu un numar de cinei unitati administrativ-
teritoriale apartinand la doua judete, dupa cum urmeaza:

* lanord: comunele Costisa si Roméni, jud. Neamt;
* la est: comuna Bahna, jud. Neamt;

* la sud: comuna Racova, jud. Bacau;

+ la vest: comuna Blagesti, jud. Baciu.

Orasul Buhusi este singura localitate urbana care face parte din zona de influen{d a orasului
Bacdu, aldturi de un numar de 34 de comune rurale, avand, la randul siu, o mici zoni de polarizare
locald la limita dintre judetele Bacau si Neamf, formatd din comunele adiacente - Racova, Blagesti.
Costisa, Romani si Bahna

d) nivel de echipare tehnico-edilitard al zonei si posibilitdfi de asigurare a utilitdafilor:

Cladirea spitalului este racordata la sistemul de apa potabila si canalizare, la sistemul de energie
s1 gaz national.

e) existenta unor eventuale refele edilitare in amplasament care ar necesita
relocare/protejare, in masura in care pot fi identificate:

Spitalul nu este localizat in interiorul unor arii naturale protejate, a unor obiective, situri sau
areale incadrate in Lista Monumentelor Istorice si nici in limitele de protectie ale acestora.

[) posibile obligatii de servitute,
Nu este cazul.

g) conditiondri constructive determinate de starea tehnicd si de sistemul constructiv al unor
construcfii existente in amplasament, asupra cdrora se vor face lucrdri de interven(ii, dupd caz;

Nu este cazul.

h) reglementdri urbanistice aplicabile zonei conform documentatiilor de urbanism aprobate -
plan urbanistic general/plan urbanistic zonal si regulamentul local de urbanism aferent;

Nu este cazul.

i) existenfa de monumente istorice/de arhitecturd sau situri arheologice pe amplasament sau
in zona imediat invecinald; existenta condifiondrilor specifice in cazul existen{ei unor zone protejate
sau de protectie.

La aceasta datd pe amplasamentul proiectului nu sunt detinute informatii privind existenta
de monumente istorice sau arhitecturale.

3. Situatia existenta

Avand in vedere contextul actual generat de evolutia pe plan mondial a infectdrii cu virusul
SARS-CoV-2, alaturi de durata de viatd adeseori depdsitd a unitatilor spitalicesti la nivel national,
cat si uzura morald a materialelor, fluxurilor, echipamentelor si dotéarilor, riscul de contaminare cu
infectii nosocomiale, conduc la concluzia cé este imperios necesard adaptarea la noile cerinte, prin
modernizarea compartimentelor de specialitate care sd raspunda la necesititile medicale actuale ale
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comunitatilor pe care le deservesc.

Numarul persoanelor internate in Spitalul “Prof. Dr. Eduard Apetrei” Buhusi a crescut cu
39,08% in perioada 2016-2021 (anii 2020 si 2021 au fost ani pandemici).

in anul 2016 au fost 14433 internari continue si de zi, iar in anul 2021 au fost 20074 internari
continue si de zi, inregistrandu-se o crestere de 39,08%. Serviciile clinice si paraclinice in anul 2016
au fost Tn numdr de 23803, iar in anul 2021 in numar de 44712, fiind in crestere cu 87,84%.

Primele 3 sectii ca numar de pacienti sunt: Chirurgie Generald cu 737 internari, Medicina
Internd cu 637 internari si Boli Infectioase cu 599 internari.

in cabinetele din cadrul Ambulatoriului Integrat s-a realizat un numar de 38794 consultatii,
primele 3 cabinete ca numar de consultatii fiind: Medicina Internd 5097 consultatii, Oftalmologie
4430 consultatii si Pediatrie 3644 consultatii.

In cadrul Spitalului “Prof. Dr. Eduard Apetrei” Buhusi, personalul este cuantificat astfel:

Numarul total de personal ese de 309, din care:
- personal medical 262
- personal auxiliar 47.
La aceasta data, situatia existenta a celor trei compartimente din spital care fac obiectul acestei
investitii este urmatoarea:

1.LABORATOR ANALIZE MEDICALE

Structura de personal:

2-medici specialisti medicina de laborator

1-chimist

2-biologi

4-asistenti medicali

1-personal auxiliar

Dotarea cu echipamente medicale:

* Hematologie — analizor pana la 18 parametri inclusiv — ABX MICROS 60

* Hemostaza — analizor coagulare cu cel putin un canal de citire — coagulometru cu 2 canale
trombotimer 2

* Biochimie analizor — MIURA 200

* Analizor stripuri de urind — DIRUI H-50

* Analizor stripuri de urind — DIRUI H-100

+ Hota flux laminar vertical — BSC-68011

* Centrifuga cu rotor - SWING AUT ROTOFIX 32 A

+ Centrifuga electrica — JANETZKY

» Centrifugd — JOUAN

* Microscop binocular — AXL

» Microscop binocular

* Microscop ML-4

* Autoclav — POLEAX EC

* Incubator (termostat) — JOUAN EB-53

 Sterilizator (etuva) — TAU STERIL 2000 automatic 17 1

+ Balanta analitica

+ Balanta tehnica

Activitatea medicala

Laboratorul este autorizat sa realizeze analize medicale in regim ambulatoriu si de spital, dupa
cum urmeaza:

Activitatea medicala:

» Tipul analizei — hematologie

* Material analizat (probé)
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« Sange
Analiza / principiul analitic
» Hemoleucograma completd / determinare automata a elementelor figurate din sange /
spectroscopie de impedanta fotometrie
Parametrii determinati
AC. ANTI HCV
AC. ANTI HIV 1+2
AC. ANTI HELICOBACTER PYLORI
AC. ANTI HAV IGM
PSA
Hemoragii oculte
Tipul analizei — Microbiologie
Exsudat nazal
Exsudat faringian
Urocultura
Antibiograma
Tipul analizei — Parazitologie
Microscopie optica
Material analizat (proba)
Materii fecale
Parametrii determinati:
Protozoare:
Giardia Duodenalis
Entamoeba Coli
Ancylostoma duodenale
Strongiloides stercoralis etc
Echipamentele din cadrul Laboratorului sunt din anul 2010 si 3 echipamente sunt din 2020.

VVVVVVVVVVYVYVVVVVYVYVYVYYVYY

2.BLOC OPERATOR
Infrastructura din Blocul Operator:
» 2 sali de operatie sector aseptic
» 1 sala de operatie sector septic
» 1 salon preoperator

» 1 salon trezire

» Cabinet asistenti medicali

» Grupuri sanitare

» Depozit materiale sanitare

» 2 Spalatoare instrumentar

» Vestiar personal Bloc Operator
» Grup sanitar medici

» Depozit lenjeie curata

» Depozit lenjerie murdara

Structura de personal din Blocul Operator:
In Blocul Operator isi desfasoara activitatea un numar de:
» 10-medici(4 chirurgi, 2 ortopedie traumatologie, 2 ginecologie, 1 orl, 1 urologie)
» 4-asistenti medicali
» l-personal auxiliar
Dotarea cu echipamente medicale:
» Trusd instrumentar chirurgie generala
» Aspirator chirurgical
» Defibrilator
» Targé transport pacienti
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» Masa operatie
» Lampa scialitica
» Aparat anestezie
» Turn laparoscopic
» Electrocauter
» Aspirator
» Negatoscop
» Lampa U.V.
Activitatea medical din blocul operator:
Apendicectomii
Hernii
Colecistectomii
Varice
Hemoroidectomii
Ablatia formatiuni tumorale
Eventratii, amputatii de necesitate. artrotomii
Reparare tendon
Sinovectomii
Repararea rupturii musculare
Echipamentele din cadrul Blocul Operator sunt din anul 2009 si partial din anul 2020.

VVVVVVVYVYY

3.ATI
Infrastructura din compartamentul ATI este urmatoarea:
5 paturi ATI: 4 paturi sector aseptic, | pat sector septic
UTS
Grupuri sanitare
Depozit lenjerie curata
Depozit lenjerie murdara
Cabinet asistenti medicali
Structura de personal din compartamentul ATI este urmatoarea:
» 3-medici specialisti ATI
» S-asistenti medicali
» S-personal auxiliar
Dotarea cu echipamente medicale:
» Concentrator de oxigen Devilbiss (2 buciti)
» Aspirator Vacuson 18 (1 bucatd)
» Aparat de ventilatie mecanica (1 bucatd)
» Monitor functii vitale (4 buciti)
» Defibrilator portabil (1 bucata)
» Pulsoximetru portabil (1 bucatd)
» Tensiometru mecanic cu stetoscop (1 bucatd)
» Glucometru (1 bucati)
» Rampa distributia gazelor medicale (5 buciti)
» Injectomat (1 bucati)
» Infuzomat (1 bucati)
» Sistem de analizd a gazelor si a chimiei sanguine Edan (1 bucata)
» Aspirator chirurgical (1 bucata)
» Defibrilator paramedic (1 bucata)
> Videolaringoscop (1 bucata)
Activitatea medical din compartamentul ATI:
Bolile cel mai frecvent tratate in cadrul compartimentului sunt:
» HDS Melena si hematemeza
» Pacientii postoperatorii (colecistita acuta litiazica si alitiazica)
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Ocluzie intestinala

Apendicitad acuta

Hernie inghinala

Varice hidrostatice

Gangrena diabetica

Insuficienta cardiaci

Insuficientd respiratorie BPOC acutizat
Epa mixt hta; fibrilatie atriala si flutter
Soc cardiogen

Ciroza hepatica

Sindrom febril

Pneumopatie acuta

Echipamentele din cadrul ATI sunt din anul anul 2016 si partial din anul 2019.

VVVYVVVVVVVVYY

Echipamentele destinate reducerii infectiilor nosocomiale pentru toate celelalte sectii /
compartimente din cadrul spitalului sunt la un nivel minim de materiale de dezifectic si cateva lampi
UV mici. Din pécate resursele financiare disponibile nu au permis dotare cu echipamente care sa
contribuie la reducerea infectiilor nosocomiale .

4. Necesitatea si oportunitatea obiectivului de investitii “Reducerea riscului de
infectii nosocomiale in cadrul Spitalului “Prof. Dr. Eduard Apetrei” Buhusi

Planul National de Redresare si Rezilientd al Romaniei reprezintd una din sursele de finantare
pentru domeniul sanatitii si este conceput asa incét sa asigure un echilibru optim Intre prioritétile
Uniunii Europene si necesititile de dezvoltare ale Romaniei, in contextul recuperérii dupa criza
COVID-19, care a afectat semnificativ tara, asa cum a afectat intreaga Uniune Europeana si intreaga
lume.

Obiectivul general al PNRR al Romaéniei este dezvoltarea Romaniei prin realizarea unor
programe §i proiecte esentiale, care sa sprijine rezilienta, nivelul de pregitire pentru situatii de criza,
capacitatea de adaptare si potentialul de crestere, prin reforme majore si investitii cheie cu fonduri
din Mecanismul de Redresare si Rezilienta. Principalele obiective ale PNRR in domeniul Sanatatii
vizate de prezentul proiect sunt:

o Reducerea ratei de mortalitate evitabile prin cresterea ponderii masurilor preventive,
extinderea accesului la diagnostic precoce si tratament, respectiv prin cresterea capacitatii
de integrare intre diferitele niveluri de asistentd medicala;

o Cresterea accesului la servicii medicale de calitate;

o Cresterea sigurantei pacientilor, a calititii actului medical si a accesului la serviciile
medicale de specialitate, prin investitii In infrastructura spitaliceasca publica.

Principalele tipuri de interventii finantabile prin PNRR ce vor fi vizate de proiectul de fata sunt:

o Investitii in infrastructura spitaliceasca publicd noud, cu scopul furnizérii de noi servicii
medicale sau imbunatatirii calitatii serviciilor medicale furnizate;

o Investitii in echipamente medicale si aparaturd pentru infrastructura sanitard nou
construita;

o Investitii in dotarea spitalelor publice cu echipamente si materiale destinate reducerii
riscului de infectii in mediul de spital.

In ceea ce priveste durabilitatea in atingerea obiectivelor de investitii, Spitalul “Prof. Dr.

Eduard Apetrei” Buhusi va aduce o contributie majora la obiectivele strategice ale Guvernului pentru
imbunatatirea sdnatatii populatiei si dezvoltarea sistemului de sanatate.

Prin investitii ce tin de infrastructura specifica (retele de alimentare cu apd si canalizare,
infrastructurd de sinatate, sociala si educationald la standarde moderne), cét si initiative ce vizeaza
cresterea calitifii si a eficientei acestor servicii, UAT Orasul Buhusi urmareste ameliorarea calitatii
vietii in comunitate, consolidarea atagamentului si a nivelului de implicare ale cetétenilor si
promovarea valorilor si a identitafii locale.
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Identificarea unor oportunitati generate de cresterea numarului de pacienti a determinat
administratia locala a orasului si conducerea Spitalului “Prof. Dr. Eduard Apetrei” Buhusi sa
propund, ca urmare a evaludrii situatiei existente din cadrul Laboratorului de Analize, a Blocului
Operator si a sectiei ATI obiectivului de investitii “Reducerea riscului de infectii nosocomiale in
cadrul Spitalului “Prof. Dr. Eduard Apetrei” Buhusi®.

Pentru obiectivul vizat nu a fost intocmitd o documentatie de avizare a lucrarilor de
interventie intrucét activitatile din cadrul proiectului nu se supun Legii nr.50/1991 cu modificarile si
completdrile ulterioare, oportunitatea promovarii obiectivului si scenariile propuse spre analiza prin
prezenta documentatie rezultd din suma constatarilor si necesitatilor directe ale conducerii spitalului
si a specialistilor sai.

Managementul actual al spitalului, urmarind in primul rand interesul public, este indreptat
spre indeplinirea scopului sau furnizarea de servicii medicale performante pentru un numar cat mai
mare de pacienti care necesita reabilitarea sanatatii. Acest deziderat se poate realiza atat prin
modernizarea si reabilitarea infrastructurii spitalului, prin dotarea cu aparatura medicala performanta
in scopul cresterit gradului de acuratete a diagnosticului si a eficientei tratamentelor administrate
pacientilor, cat si prin pregatirea profesionala continua a personalului angajat.

Infectiile intraspitalicesti sau nosocomiale (IN) reprezinta o importanta problema de sanatate
publica, fiind o cauzid a morbiditatii si mortalitatii pe plan mondial, cu un deosebit impact economic
si uman, prin prelungirea perioadei de internare si cresterea costurilor. Aceste aspecte pot fi cauzate
de cresterea aglomerarii umane, frecventa tot mai mare a deficitelor imunitare (grupe de varstd cu
risc crescut, comorbiditati, tratamente), emergenta rezistentei bacteriene la antibiotice. Prevalenta
cea mai naltd a IN s-a evidentiat in unitétile de terapie intensiva. Atat tarile dezvoltate, cat si cele cu
un venit economic scdzut se confruntd cu povara infectiilor nosocomiale. Cele mai frecvente IN sunt
infectiile plagilor chirurgicale, infectiile tractului urinar, infectiile cailor respiratorii inferioare si
infectiile de la nivelul fluxului sanguin. Agentii patogeni responsabili pentru IN variaza in functie de
patologia pacientului, de tipurile de servicii medicale, dar si de la tard la tard, putdnd fi de naturad
bacteriana, virald sau fungica, din mediul spitalicesc; aceste microorganisme prezintd un grad ridicat
de rezistenta la tratamentul antimicrobian specific si se raspandesc foarte usor in organismul uman.

Infectiile nosocomiale reprezinta infectiile contractate de un pacient in cursul internarii intr-
o0 unitate sanitard. Sunt considerate nosocomiale infectiile aparute la cel putin 48 de ore de la data
interndrii. Toti pacientii spitalizafi sunt expusi riscului de a dezvolta o infecfie nosocomiald, totusi,
unii dintre acestia sunt mai vulnerabili: varstnicii, copii foarte mici, persoanele cu boli cronice, in
special diabet zaharat, fumaétorii, persoancle cu afectiuni maligne sau care primesc tratament
imunosupresor (chimioterapie, corticoterapie, radioterapie).

Infectiile nosocomiale prezintd un impact deosebit asupra calitatii vietii pacientului, in multe
cazuri putand evolua spre deces. De asemenea, aceste infectii cresc considerabil costurile economice,
prin prelungirea spitalizirii, cresterea perioadei de incapacitate de muncd, utilizarea crescutd a
antibioticelor si a altor metode de tratament, precum si necesitatea unor teste suplimentare de
diagnostic.

Fiind tot mai cunoscutd povara acestor infectii, in diferite tari au fost dezvoltate sisteme
nationale de supraveghere care si-au demonstrat deja eficienta prin reducerea infectiilor nosocomiale.
Astfel de programe de supraveghere, prevenire si control au fost deja puse in practicd inca din anii
1950.

Studii realizate in intreaga lume evidentiaza faptul cd infectiile nosocomiale reprezintd o
cauza majord de morbiditate si mortalitate. Atat tirile dezvoltate, cét si cele cu un venit economic
scazut se confruntd cu povara infectiilor nosocomiale. Intr-un studiu al Organizatiei Mondiale a
Sénatatii (OMS), care a cuprins 55 de spitale din 14 tari, aproximativ 8,7% din pacientii internati au
dezvoltat o infectie nosocomiald. Pentru cd sunt in mare parte nerecunoscute/ neraportate/
subraportate in térile cu venituri mici, existd riscul cresterii incidentei lor, cu urmari deosebit de
grave asupra sanatatii populatiei.
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Cele mai frecvente infectii nosocomiale sunt infectiile pligilor chirurgicale, infectiile
tractului urinar, infectiile céilor respiratorii inferioare si infectiile de la nivelul fluxului sanguin.
Diverse studii au ardtat cd prevalenta cea mai inaltd a infectii nosocomiale este in unitatile de terapie
intensivd si in sectiile de chirurgie si ortopedie. Ratele cele mai crescute ale acestor infectii sunt
evidentiate printre pacientii cu susceptibilitate mare din cauza varstei (copiii mici, prematurii si
varstnicii), a bolilor cronice si/sau a tratamentelor imunosupresoare.

Rezervoarele de transmitere a infectii nosocomiale

Agentii infectiosi care cauzeaza infectii nosocomiale pot proveni din surse diferite:

o Sursele endogene sunt reprezentate de situsurile organismului uman, normal colonizate
de microorganisme. Ex.: nazofaringele, tractul gastrointestinal, tractul genito-urinar. Bacteriile
prezente In aceste situsuri pot provoca infectii prin transmiterea lor cétre alte situsuri ale aceluiasi
organism. De exemplu, bacteriile gram-negative de la nivelul tractului digestiv pot cauza frecvent
infectii ale plagilor chirurgicale de la nivelul abdomenului sau infectii urinare la pacientii sondati.

Sursele exogene includ alti pacienti infectati, vizitatorii, personalul medical. Bacteriile se
transmit de la o alta persoand/ alt pacient la alti pacienti in mai multe moduri:

- Prin contact direct intre pacienti (maini murdare, picdturi de saliva, secretii nazale
si/sau faringiene, sau alte lichide biologice).

- Prin personalul medical, care poate fi purtitor temporar sau permanent al unor
microorganisme patogene.

- Prin obiecte sau substante recent contaminate (material medical, imbracdminte etc.)
de catre alte surse umane (prin mainile contaminate ale pacientilor, personalului
medical sau vizitatorilor).

- Prin contactul cu microorganisme care supravietuiesc in mediul spitalicesc: bacterii
precum Pseudomonas, Acinetobacter, Mycobacterium pot supravietui in apd, in
mediile umede, in lenjerie si chiar in produsele dezinfectante sau in cele care, Tn mod
normal, trebuie s fie sterile, ca si in alimente; in particulele de praf, ca si in picéturile
Flugge, emise prin tuse sau stranut, bacteriile pot supravietui in aer timp de mai multe
ore, putdnd fi inhalate de pacienti.

Probabilitatea ca un microorganism sa cauzeze infectii nosocomiale depinde, pe de o parte,
de caracteristicile acestuia (virulenta crescutd a microorganismului, rezistenta la antibiotice si
mdérimea inoculului microbian) si, pe de altd parte, de statusul imun compromis al pacientului,
perioada de spitalizare, durata prelungité a antibioterapiei.

Obiectivul general al obiectului de investitii este: Cresterea gradului actului medical si
a sigurantei pacientilor in cadrul Spitalului “Prof. Dr. Eduard Apetrei” Buhusi prin
achizitionarea de echipamente pentru reducerea infectiilor nozocomiale.

Orasul Buhusi se incadreaza in randul oraselor mici si mijlocii avand o populatie de 22.642
locuitori in anul 2021, conform INSSE. Conform Atlasului Zonelor Urbane marginalizate in orasul
Buhusi 56.50 % din populatie este dezavantajata pe cel putin un criteriu dintre cele 4 monitorizate si
numai 43.50 % din populatie traieste in zone nedezavantajate. In cadrul proiectului vor fi realizate
obiective care vor conduce la diferente in ceea ce priveste starea de sanatate a populatiei, in special
a celei din zone defavorizate economic, prin diagnosticarea bolilor in stadiul incipient si tratarea cu
succes a unor afectiuni mai usoare, prevenind astfel agravarea lor si scaderea ponderii persoanelor
cu nevoi medicale neacoperite.

Contributia proiectului la indeplinirea obiectivelor privind prevenirea, diagnosticul si
tratamentul infectiilor asociate asistentei medicale, considera drept unele dintre maésurile
principale “organizarea in unititile medicale de spitalizare continud a unor structuri functionale de
boli infectioase pentru izolarea/gruparea si tratarea pacientilor cu IAAM determinate de
microorganisme MDR si cu infectii cu Clostridium difficile”, precum si “definirea si dezvoltarea

15



laboratoarelor de referinta si a celor cu capacitate de investigatii si analize microbiologice
specializate”™.

Proiectul va contribui direct la:

- accesul sporit la servicii de ingrijire medicala primara a persoanelor defavorizate din mediul
rural, persoane cu acces deficitar la servicii de sanatate;

- accesul sporit la servicii preventive si de ingrijire medicala primara a persoanelor
defavorizate;

- preluarea cazurilor cu afectiuni medicale de gravitate;

- dezvoltarea de centre medicale moderne, capabile sa furnizeze ingrijire primara continua;

- reducerea internarilor evitabil;

- accesibilizarea ofertei de servicii de asistenta in cadrul spitalului;

- reducerea inegalitatilor in ceea ce priveste starea de sanatate a populatiei prin diagnosticarea
bolilor in stadiul incipient;

- reducerea ponderii persoanelor cu nevoi medicale neacoperite.

Obiectivele specifice sunt:

- Modernizare infrastructurii existente pentru reducerea infectiilor nosocomiale
in cadrul Spitalului “Prof. Dr. Eduard Apetrei” Buhusi

- Cresterea gradului de identificare a infectiilor nosocomiale prin modernizarea
laboraturului de analize de microbiologie specializate din cadrul Spitalului
“Prof. Dr. Eduard Apetrei” Buhusi

- Achizitionarea de echipamente destinate reducerii infectiilor nosocomiale
pentru activititile din cadrul Spitalului “Prof. Dr. Eduard Apetrei” Buhusi

- Dezvoltarea palierului de investigatii medicale, diagnostic si tratament precum
si prevenirea a infectiilor nosocomiale

Scopul investitiei reprezinta modernizarea infrastructurii medicale prin achizitionarea de
echipamente pentru Blocul Operator, ATI si Laboratorul de Analize din cadrul Spitalul “Prof. Dr.
Eduard Apetrei” Buhusi pentru asigurarea unor servicii medicale de calitate si la standarde europene.
Astfel, se vor reduce cheltuielile actuale cu intretinerea unitatii sanitare in vederea respectarii celor
mai inalte standarde igienico-sanitare, de siguranta.

Proiectul “Reducerea riscului de infectii nosocomiale in cadrul Spitalului “Prof. Dr.
Eduard Apetrei” Buhusi va duce la reducerea costurilor cu deplasarea pacientilor in oras intre
diversele locatii in care se afla unitéti sanitare modernizate care pot identifica infectiile nosocomiale,
realizandu-se economii prin scaderea timpului necesar pentru diagnosticare si tratament.

Imbunatatirea conditiilor de munca va duce la cresterea satisfactiei angajatilor la locul de
munca avand ca efect direct cresterea eficientei muncii acestora.

Grupurile tinta: il constituie toti locuitorii Orasului Buhusi 22664 persoane, conform INSSE la
1 ianuarie 2022, dar si populatia din zonele limitrofe (comuna Racova, comuna Garleni, comuna
Blagesti, comuna Costisa, comuna Romani).

Astfel, din documentele interne ale unittii sanitare, reiese cd numarul pacientilor care au
beneficiat in anul 2021 de serviciile medicale ale Spitalului “Prof. Dr. Eduard Apetrei” Buhusi este
de 20074 interndri continue si de zi si de 44712 de serviciile clinice si paraclinice.

Resursele umane ale Spitalului "Prof. Dr. Eduard Apetrei" Buhusi sunt:

Medici — 41

Medici rezidenti — 13

Farmacisti — 1

Alt personal superior sanitar — 7

Personal mediu sanitar — 128

Personal auxiliar sanitar — 72

Personal auxiliar — 47
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Prezentul proiect are in vedere realizarea unor obiective care se adreseaza tuturor categoriilor
sociale, reusind astfel sa acopere nevoile medicale ale comunitatii locale din Orasul Buhusi si din
zonele limitrofe.

Justificarea investitiei:

Prin reducerea infectiilor asociate asistentei medicale se urmareste cresterea calitatii actului
medical, imbunatatirea sigurantei pacientului, scaderea costurilor datorate ingrijirilor suplimentare.
In acest sens, achizitionarea unor echipamente destinare reducerii infectiilor asociate
asistente1 medicale sprijina activitatea de prevenire a acestora prin:
- asigurarea unui mediu de ingrijire curat
- utilizarea unor dispozitive, echipamente medicale curate- sterilizate
- imbunatatirea practicilor medicale
- dezvoltarea continua a cunostintelor medicale in randul angajatilor
Totodata, adoptarea unor astfel de strategii va diminua pierderile economice rezultate din
costurile ingrijirilor suplimentare.
Situatia existentd privind infectiile nosocomiale la nivelul Spitalului “Prof. Dr. Eduard
Apetre1” Buhusi la nivelul anului 2021 este urmétoarea:

Rata infectiilor nosocomiale pentru anul 0,25%
2021

Rata infectiilor Clostridium difficile anul 0,25%
2021

Rata infectiilor microorganisme MDR 0
depistate si declarate in anul 2021
8012 din care: - 877 probe (probe de
aeromicroflora, tampoane de pe suprafete,
Numarul de probe analizate de teste de la personalul medical)
microbiologie in anul 2021 - 7135 probe microbiologie
(coproparazitologiv, hemoragii oculte,
uroculturi, exudat faringian)
Gradul de ocupare al unitatii sanitare in  70,53%
anul 2021

Dotarea existentd la nivelul Blocului Operator, in Laboratorul de analize si in ATI este
minimala, nu existd echipamente corespunzétoare (numeric sau tehnic) pentru reducerea infectiilor
nosocomiale, fapt ce determind medicii specialisti care deservesc structurile medicale respective s
redirectioneze pacientii care sunt cu astfel de infectii catre alte unitati de spitalizare judetene sau
regionale si sd crescd numadrul zilelor de internare cu costuri suplimentare atit pentru spital cét si
pentru pacienti.

Prin proiect se va asigura un mediu adecvat desfasurarii activitatii medicale, se¢ va crea baza
materiald necesara desfasurarii unui act medical de calitate.

Asadar prin proiect se propune dotarea Blocului Operator, a Laboratorul de analize si a ATI
cu echipamente de ultima generatie si la cel mai inalt grad de performanta astfel incét activitatea
medicald sd se poata desfdsura in conditii optime.

Principala problema existentd este faptul ca echipamentele folosite, in prezent, in cadrul
compartimentele care fac obiectul proiectului prezinta urme accentuate de uzura tehnica si morala,
nu sunt perfomanete si nu reduc riscul aparitiei infectiilor nosocomiale .

17



O a doua categorie de probleme o reprezinta lipsa unor echipamente din dotarea actuala a
spitalului, echipamente necesare desfasurarii actului medical in vederea furnizarii de servicii
medicale corespunzatoare pacientilor pentru prevenirea si reducerea infectiilor nosocomiale.

In momentul de fata exista resurse umane calificate si disponibile pentru a asigura utilizarea
echipamentelor cu care este dotat spitalului.

Motivarea alegerii echipamentelor, deriva atat din experienta profesionala a medicilor
angajati, cat si conform legislatiei in vigoare:

- Ordinul nr. 1.608 din 14 iunie 2022, privind modificarea si completareca Ordinului
ministrului sanatatii publice nr. 1.301/2007 pentru aprobarea Normelor privind
fungionarea laboratoarelor de analize medicale

- Ordinul 914/2006 pentru aprobarea normelor privind conditiile pe care trebuie si le
indeplineascd un spital in vederea obtinerii autorizatiei sanitare de functionare

- Legeanr. 95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii.

Modul de intretinere a noilor echipamente/dotari:

Membrul in echipa de implementare a proiectului, numit de conducerea Spitalului “Prof. Dr.
Eduard Apetrei” Buhusi, va coordona intretinerea echipementelor achizitionate, pe intreaga perioada
de viata a acestora si pe perioada de durabilitate a proiectului. Acesta va coordona planificarea si
executarea operatiunilor de intretinere care, conform manualelor fiecarui echipament, pot fi efectuate
de utilizator. De asemenea, se va ocupa cu urmarirea intervalelor de intretinere si va tine legatura cu
entitatile autorizate sa efectueze operatiuni de intretinere specializate, care nu pot fi efectuate de
personalul care utilizeaza echipamentele,

Sustenabilitate
Descriere/Valorificarea rezultatelor

Activitatea Spitalului este sustinuta din punct de vedere financiar din doua surse majore: Casa
de Asigurari de Sanatate/Directia de Sanatate Publica (servicii medicale) si Bugetul local (costuri
administrative). In perioada de realizare a investitiei si in perioada de operare a investitiei, contractele
pentru servicii medicale vor continua sa fie decontate conform legislatiei in vigoare, acoperind
necesarul financiar pentru functionare.Din punct de vedere al sustenabilitatii pentru administrarea si
functionarea cladirii rezultatul proiectului consta in scaderea costurilor administrative prin
degrevarea bugetului local de costurile pentru dotari cu echipamente medicale specifice prevenirii si
reducerii infectiilor.Dupa finalizarea proiectului se vor inregistra economii la bugetul local si
Primaria va continua sa aloce anual aceleasi sume pentru functionarea spitalului, compensand
economia inregistrata, cu cresterea alocarii financiare pentru activitatea institutiei medicale.

Dotarile vor necesita in perioada de operare (post garantie) de servicii de mentenanta pentru
revizia periodica a echipamentelor si indeplinirea obligatiilor legale referitoare la avize/autorizatii de
functionare. Serviciille de mentenanta vor fi externalizate. Plecand de la caracteristicile
echipamentelor de ultima generatie si garantia oferita de producatori, costurile vor avea o pondere
nesemnificativa in bugetul operational al unitatii medicale.

Concluzionand, din punct de vedere financiar nu vor exista costuri suplimentare in perioada
de operare, comparativ cu costurile actuale. In acest context sustenabilitatea financiara in perioda de
operare va fi asigurata fara eforturi financiare suplimentare pentru bugetul local. Spitalul va continua
sa asigure servicii medicale in limita spatiilor si personalului existent, pe baza contractelor de servicii
medicale cu Casa de Asigurari Sanatate si Directia de Sanatate Publica si va fi sustinut de la Bugetul
local pentru costurile administrative.

Relevanta:
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Contributia proiectului la realizarea obiectiviului vizeaza Dezvoltarea capacitatii de
investitii in infrastructura sanitari prin Dezvoltarea infrastructurii medicale prespitalicesti, in
cadrul Pilonului V Sinitate Componenta C12 — Sinatate Investitia Dezvoltarea infrastructurii
spitalicesti publice 12.4. Echipamente si materiale destinate reducerii riscului de infectii

nosocomiale din cadrul PNRR

Proiectul va contribui direct la:
e dezvoltarea si diversificarea serviciilor medicale;
e implicarea autoritatilor locale si a unitatii medicale pentru imbunatitirea accesului la servicii

de sanatate;

e atingerea obiectivelor in domeniul egalitatii de sanse;
e imbunatatirea calitatii serviciilor publice din domeniul sanitar prin modernizarea
Laboratorului de analize, Blocului Operator si ATI din cadrul Spitalului ..Prof. Dr. Eduard

Apetrei” Buhusi;

e utilizarea eficienta a resurselor disponibile in sanatate.
Contributia proiectului la indeplinirea Strategici de Strategia de Dezvoltare Regionala.
Prezentul proiect se adreseaza urmatoarelor masuri sectoriale:
o ..Cresterea accesului la servicii de sanatate de calitate”, cu masurile principale;
o ,,Extinderea si diversificarea serviciilor de sanatate™;
o ,.Extinderea, diversificarea $1 Imbunatatirea accesului grupurilor vulnerabile si a
comunitatilor izolate la servicii de sanatate, educatie, sociale si locuire”.

Strategii relevante:

- Strategia Nationald de Sanitate 2014-2020

- Planul de Dezvoltare Regionald Nord-Est

- Strategia de dezvoltare a UAT Orasul Buhusi
- Strategia de dezvoltare a Judetului Bacau

Riscuri

Caracteristicile unei finantari nerambursabile din fonduri europene implica un grad ridicat de
birocratie, numar mare de entitati implicate in monitorizare, grad crescut de interpretabilitate a
procedurilor, termene mari intre etapele implementarii proiectului (depunere aplicatie, evaluare,
contractare, realizare activitati, decontare cheltuieli, controale ex-post, etc) si modificari ale
documentelor procedurale cu impact asupra schimbarii conditiilor initiale.

La acestea se adauga sistemul de achizitii publice care permite castigarea competitiei de catre
contractanti incapabili sa finalizeze contractele in conditii de calitate - timp si supraincarcarea echipei

de implementare a proiectului.

Din acest context rezulta riscurile legate de implementarea proiectului.

Risc identificat

Masuri de atenuare a riscului

Cererea de finantare este
nefinantabila dupa
parcurgerea etapei de
evaluare tehnico-financiara
(nu obtine un punctaj
minim necesar).

Punctajul obtinut de o cerere de finantare este structurat pe:

- Contributia proiectului la realizarea Obiectivului specific

Respectarea principiilor privind dezvoltarea durabila,
egalitatea de sanse, de gen si nediscriminarea

- Complementaritatea cu alte investitii realizate din axele
prioritare ale PNRR, precum si din alte surse de finantare

- Calitatea, maturitatea si sustenabilitatea proiectului

- Capacitatea operationala a solicitantului.

Plecand de la criteriile dependente de natura investitiei se
determina punctajul maxim posibil de obtinut. Pentru a obtine un
punctaj minim este nevoie de puncte si la celelalte criterii.
Celelalte puncte acordate criteriilor dependente de calitatea
documentatiei tehnice si calitatea cererii de finantare pot fi
maximizate printr-o comunicare eficienta cu contractantii

19




implicati. Stabilirea temei de proiectare, discutarea solutiilor
tehnice propuse in vedrea atingerii indicatorilor punctati, analiza
elementelor documentatiilor in toate etapele de realizare pot
conduce la obtinerea unui punctaj care sa permita plasarea
aplicatiei in zona proiectelor contractabile (in limita alocatiei
financiare pentru PI) Solicitarea de clarificari de la finantator este
esentiala pentru reducerea riscului

Lipsa ofertantilor in cadrul | Ca urmare a cresterilor generate de scumpirea carburantilor , a
procedurilor de achizitie conflictelor armate si precum si trecerea prin pandemia COVID -

19 preturile echipamentelor fluctueaza existand riscul ca valoarea

estimate in baza ofertelor de preturi din luna septembrie 2022 sa

nu fie suficienta.

Este necesar ca ofertantilor si li se prezinte aceasta situatie si sa

ia in calcul prevderile OUG 64/2022 la intocmirea ofertei.

Imposibilitatea atingerii Estimarea realistd a indicatorilor in cadrul cererii de finantare
indicatorilor datorita Evaluarea periodicd, pe parcursul implementérii proiectului - in
supraestimarii acestora si sedintele de  monitorizare, a gradului de indeplinire a

retragerea partiala a finantarii | indicatorilor

Neclaritatea procedurilor de | In situatia in care in perioda de expost, finantatorul emite inca

evaluare si monitorizare corectii financiare, riscul este unul asumat de solicitant. Se va
pastra corespondenta cu finantatorul si in cazul in care corectiile
financiare au la baza elemente neclare (interpretari, aplicari
exante, etc) solicitantul isi va apara interesele in instanta

Capacitate administrativa

Plecand de la complexitatea procedurilor de monitorizare, corelat cu faptul ca personalul din
cadrul aparatului propriu al primarului desfasoara si activitati curente, altele decat cele de
implementare a proiectului, s-a decis contractarea serviciilor de management pentru realizarea
documentelor solicitate de finantator (rapoarte tehnice si financiare, acte aditionale contract de
finantare, notificari privind modificari ale aplicatiei, CR, CP,etc).

Managementul proiectului va fi realizat de catre doua echipe:

- echipa de implementare proiect formata din angajati ai UAT si din reprezentantul Spitalului;

- echipa de management a contractantului de servicii in management de proiect.

Cele doua echipe vor derula activitati complementare si vor colabora pentru un management eficient
al proiectului. Echipa de implementare a proiectului (UAT) va fi constituita din:

- manager proiect;

- responsabil financiar;

- responsabil cu publicitatea

- responsabil tehnic;

- responsabil tehnic din partea Spitalului “Prof. Dr. Eduard Apetrei” Buhusi.

5. Descrierea investitiei

Investita propusa prin proiect se va realiza prin modernizarea Laboratorului de analize, a
Blocului Operator si a ATI -ului si dotarea cu echipamente pentru reducerea infectiilor nosocomiale
din cadrul tuturor sectiilor / compartimentelor din cadrul Spitalului “Prof. Dr. Eduard Apetrei”
Buhusi.

Pentru reducerea riscului de infectii nosocomiale, alinierea la standardele europene in
vigoare, pentru configurarea si amenajarea spatiilor medicale functionale de baza Sali Operatie, ATI,
Laborator de analize, a sectiilor / compartimentele din cadrul spitalului:

20



1. Se vor achizitiona echipamente si utilaje tehnologice inclusiv cu montaj (instalatie
HVAC speciald pentru séli de operatie, ATI montare usi, lavoare apa chirurgicald pentru urmatoarele
spatii:
»  Sali de operatii inclusiv zona filtru
»  saloanele ATI situate la etajul 2 al spitalului insumand o suprafata de cca 602 mp .
In urma montarii acestor echipamente se vor realiza si lucrarile de reparatii. Aceste lucrari de
reparatii se executa fara autorizatie de construire conform prevederilor Legii50/1991, art.11, cu
modificarile si completarile ulterioare.
2. se va achizitiona sisteme automate de dezinfectie pe cale aeriana, echipamente pentru
reducerea infectiilor nosocomiale pentru deservirea intregului spital.

2

3 Seva achizitiona echipamente pentru laboratorul de analize, bloc operator si ATL

Categoriile de echipamente/servicii ce se vor achizitiona vor fi urmatoarele:
-instalatii de climatizare, ventilatii si purificare a aerului.
-sistem automat de dezinfectie pe cale aeriana a suprafetelor
- echipamente pentru Blocul Operator, laborator si ATI si celelalte spatii ale spitalui
- servicii de audit
- servicii de publicitate.

Reparatiile ca urmare a montdrii si punerii in functiune a echipamentelor de ventilatie,
climatizare si purificarea aerului, sunt modificari nestructurale, care nu vor afecta rezistenta,
stabilitatea si durabilitatea cladirii spitalului. Reparatiile care sunt necesare au in vedere
reglementarile specificate de Normativul pentru constructii spitalicesti, indicativ NP 015-2022 si sunt
incluse in pretul de furnizare a echipamentelor si revin exclusive in sarcina furnizorului. Aceste
lucrari de reparatii se executa fara autorizatie de construire conform prevederilor
Legii50/1991, art.11, cu modificarile si completarile ulterioare.

Tipul de lucrari de reparatii care pot aparea in timpul montarii echipamentelor:

> repararea si igenizarea zonelor afectate dupa montarea usilor culisante etanse

» Montarea covorului PVC antistatic agremantat pentru mediul spitalicesc in zonele

deterioarate, de grosime 2 mm.

» Lucrari de reparatii, igenizarea in urma montéarii lavoarelor cu apa chirurgicala prevazut cu

filtrare si sterilizare (capsula filtranta 0,2 microni) si actionare apei cu comanda electrica cu

fotocelula pentru fiecare post in parte.

» Lucrari de reparatii si igenizarea si aducerea la starea initiala dupa montarea sistemului de

ventilatie, climatizare si purificarea aerului etc.

5.5 Lista cu dotarile

Spitalul “Prof.Dr.Eduard Apetrei” Buhusi se bazeaza pe o infrastructurd proiectata cu peste
40 de ani in urmd, cind nevoia de servicii de sandtate era diferita de realititile de astazi. Adaptarca
infrastructurii la nevoile serviciilor actuale de s@natate (bolile transmisibile, acumularea de probleme
de sdnatate, complexele de comorbiditate, existenta tehnologiilor complexe, ingrijirea intensiva si
sederea mai scurti etc.) si dotarea cu aparatura si echipamente medicale sunt aproape imposibile. In
plus, in spitalele de aceeasi generatie, fara dotarile corespunzatoare, controlul infectiilor asociate
asistentei medicale este inadecvat, ceea ce are un impact negativ asupra sigurantei pacientului si care
implicd cheltuieli care pot fi evitate.

Monitorizarea calitétii actului medical necesitd o preocupare sistematica a Spitalului “Prof. Dr.
Eduard Apetrei” Buhusi si deficientele Inregistrate - identificarea, analiza, controlul si monitorizarea
riscului infectios intraspitalicesc, raportarea infectiilor asociate asistentei medicale sau a
incidentelor/accidentelor cu risc infectios ocupational) - trebuie remediate.

Blocul Operator necesita dotare cu aparatura medicala la standarde inalte pentru o buna
trasabilitate a actului medico-chirurgical, pentru diminuarea la maxim a infectiilor asociate actului
medical, pentru siguranta pacientilor atat in cadrul interventiilor chirurgicale cat si postoperator, in
compartimentul ATI. Astfel, pentru desfisurarea actului medical la standarde inalte, in conditii de
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siguranta maxima atit pentru pacient cét si pentru cadrele medicale, este imperios necesara dotarea
cu aparatura medicala de ultimd generatie a Blocului Operator Central. Obiectivul specific al
mvestitiei 11 constituie promovarea sanatatii pacientilor din cadrul Spitalului “Prof.Dr.Eduard
Apetrei” Buhusi prin dotarea celor 3 sali de operatie cu aparatura medicala de ultimad generatie
necesara formarii unei structuri unitare, integrate si performante care sa asigure nevoile pacientilor.

Aflat in stransa legatura cu Blocul Operator Central, compartimentul ATI trebuie dotat la cele
mai Inalte standarde. Pentru pacientii aflati in stare critica dar si pentru pacientii monitorizati
postoperator, asigurarea ingrijirilor medicale conforme cu ajutorul aparaturii medicale si
echipamentelor medicale corespunzatoare, este vitala.

Performantele Laboratorului de Analize Medicale au impact direct si major asupra calitatii
actului medical. In scopul obtinerii unor rezultate corespunzatoare si identificarea rapida si corecta a
agentilor patogeni care pot determina infectii asociate asistentei medicale, este necesara dotarea
Laboratorului cu echipamente si aparatura medicala si realizarea conditiilor de biosiguranta.

Infectiile Asociate Asistentei Medicale (IAAM) fac parte dintre problemele prioritare de sanatate
publica prin consecintele pe care le genereaza, ca urmare a morbiditatii, mortalitatii specifice, dar si
prin crearea premiselor pentru manifestarea fenomenului de emergen{d a microorganismelor
multiplurezistente. Prin caracteristica lor de asociere la ingrijirile medicale aceste infectii sunt
frecvent abordate intre problemele care vizeaza etica profesiei si a activitagilor medicale, fiind la
granita dintre progresul atit de necesar in medicina si consecinfele posibile negative pe care le pot
genera. Prevenirea infectiilor asociate asistentei medicale este un obiectiv permanent al activitatii
medico-sanitare si un criteriu de evaluare a calitatii managementului din unitatea sanitara. Dotarea
compartimentului de prevenire, supraveghere si limitare a infectiilor asociate asistentei medicale cu
aparatura si echipamentele pentru prevenirea aparitiei infectiilor nosocomiale este necesara pentru
efectuarea unui act medical de calitate.

In concluzie, dotarile enumerate mai joi, odata finantate si puse in functiune, vor scadea
considerabil riscul de infectii asociate asistentei medicale la pacientii internati in unitatea nostra, vor
scadea costurile asociate ingrijirilor specifice prin evitarea tratamentelor si zilelor de spitalizare
suplimentare cauzate de IAAM si vor creste calitatea actului medical pentru pacientii pe care unitatea
noatra ii deserveste.
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Valoarea cantitativa pentru fiecare echipament a fost cunatificata pe baza ofertelor obtinute
si se regaseste In Bugetul proiectului si in Planul de achizitii anexat.

5.6. ALTE SPECIFICATII

Lucrarile de reparatii sunt in seama furnizorului si sunt cuantificatein pretul echipamentelor
si se executa printr-o societate specializata, sub supervizarea personalului Beneficiarului.

a) Lista Teste care vor fi efectuate pentru Camerele Curate:

Calificarea Proiectului (DQ)

- Verificarea documentatiei

- Verificarea conformitatii parametrilor camerelor curate cu cerintele beneficiarului

- Verificarea conformitatii parametrilor camerelor cu prevederile ISO 14664

- Verificarea conformitatii sistemului IVAC cu prevederile ISO 14664

- Verificarea conformitatii configuratiei camerelor curate cu cerintele beneficiarului

- Verificarea conformitatii elementelor constructive ale camerelor curate cu cerintele
beneficiarului

- Verificarea conformitatii elementelor constructive ale camerelor curate cu prevederile ISO
14644.
Calificarea Instalarii (1Q)

- Verificarea documentatiei

- Verificarea conformitatii instalarii

- Verificarea instalarii si a conformitatii filtrelor HEPA

- Verificarea functionarii corecte a componentelor selectionate

- Verificarea functionarii corecte a usilor

- Verificarea diferentei de presiune pe filtre

- Verificarea instructiunilor de operare si intretinere

- Verificarea calibrarii instrumentelor de masura

Calificarea Functionarii (OQ)
- Testul de viteza/uniformitatea fluxului de aer
- Testul de etanseitate pentru filtre
- Testul de regenerare
- Testul de numarare a particulelor
- Testul capacitatii de rezerva a sistemului de alimentare cu aer
- Testul nivelului de iluminare
- Testul de mentinere a temperaturii in parametrii proiectati
- Testul de mentinere a umiditatii relative in parametrii proiectati
Pentru fiecare test se va indica procedura de masurare si aparatura folosita, conform standardului
[SO14644-3
DOSARUL VA CONTINE:
- Protocoale (DQ, IQ si OQ)
- Foi de lucru cu rezultate
- Rapoarte de Calificare (DQ, 1Q si OQ)

6. Activitatile proiectului

Nr. Activitate Descierea activitatii Durata Responsabil
crt
1 Intocmirea 1.1 in baza referatelor de Luna august 2022 Reprezentati
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2

Notei de
fundamentare

Aprobarea
Notei de
fundamentare

Elaborarea
Cererii de
finantare

Semnare
contract de
finantare

Pregatirea
documentatiilo
r de atribuire a
contractelor de
achizitie,
precum si
incheierea
contractelor cu
operatorii
economici
pentru:
management
de proiect,

necesitate de la Laboratorul de
analize , Blocul Operator si ATl s-
au solicitat oferte de pret pentru
si a caracteristicelor pentru
dotari

1.2 Primirea oferetelor de la
furnizori si intocmirea bugetului

1.3 Intocmirea notei de
fundamentare si transmiterea
spre aprobare

2.1 Aprobarea notei de
fundamentare de catre manager

2.2. Transmiterea notei de
fundamenatare spre aprobare
UAT Orasul Buhusi

2.3. Aprobarea acordului de
parteneriat intre UAT Orasul
Buhusi si Spitalul profesor doctor
Eduard Apetrei Buhusi.

2.4, Emiterea Hotararii de
Consiliu Local pentru aprobarea
proiectului

3.1 Contractarea serviciilor de
consultanta pentru elaborarea
Cererii de finantare

3.2 Elaborare si depunere
Cerere de finantare

4.1. Semnare contract de
finantare. Dupa parcurgerea
etapelor de evaluare, selectie si
contractare, dupa furnizarea
documentelor prevazute de
ghidul solicitantului, se va
proceda la semnarea
contractului de finantare

5.1. Pregatirea documentatiei
de atribuire precum si incheierea
contractului pentru servicii de
management de proiect. Plecand
de la experientele anterioare
privind achizitia unor servicii
similare se va estima valoarea
serviciilor si se vor stabili
procedurile de achizitie. In
functie de procedura stabilita se
va apela la catalogul de oferte
din SEAP, se vor lansa invitatii de
participare sau anunturi de
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Spital “Prof. Dr.
Eduard Apetrei”
Buhusi

Septembrie . Reprezentati
noiembrie 2022 Spital “Prof. Dr.
Eduard Apetrei”
Buhusi
Noiembrie 2022 Reprezentati
Spital “Prof. Dr.
Eduard
Apetrei”Buhusi
25.11.2022 Manager Spital
“Prof. Dr. Eduard
Apetrei” Buhusi

25.11.2022 Reprezentati
Spital “Prof. Dr.
Eduard
Apetrei”Buhusi
30.09.2022 Manager Spital

“Prof. Dr. Eduard
Apetrei”Buhusi
Primar UAT Orasul

Buhusi
28.11.2022 Consiliul local

Buhusi
30.09.2022 Manager de

proiect - UAT
Orasul Buhusi
Septembrie - Manager de
noiembrie 2022 proiect - UAT
Orasul Buhusi
Prestatorul de

servicii
Februarie 2023 . Ministerul
Sanatatii
Martie 2023 Echipa de
implementare



promovare,
pentru  audit
pentru si
furnizare
dotari.

Activitatea de
monitorizare a
contractelor
de achizitie
incheiate si
management
de proiect

participare.

5.2 Pregatirea documentatiei de Martie 2023 Echipa

atribuire precum si incheierea
contractului pentru servicii de
informare si publicitate in cadrul
proiectului. Plecand de la
experientele anterioare privind
achizitia unor servicii similare se
va estima valoarea serviciilor si
se vor stabili procedurile de
achizitie. In  functie de
procedura stabilita se va apela la
catalogul de oferte din SEAP, se
vor lansa invitatii de participare
sau anunturi de participare. Nu
vor exista conditii discriminatorii
in alegerea ofertantilor,
conditiile principale find
calitatea serviciilor si incadrarea
ofertei in valoarea estimata

5.3 Pregatirea documentatiei de
atribuire precum si incheierea
contractului pentru servicii de
audit.

5.4 Pregatirea documentatiei de
atribuire precum si incheierea
contractului de furnizare dotari
Plecand de la valoarea dotarilor
estimata in documentatia
tehnica se va stabili procedura
de achizitie, se va lansa invitatia
de participare. In  cadrul
documentatiei de atribuire se
vor solicita ofertantilor
asigurarea masurilor necesare
indeplinirii criteriilor referitoare
la egalitatea de sanse in
indeplinirea contractelor. Nu vor
exista conditii discriminatorii in
alegerea ofertantilor, conditiile
principale fiind calitatea
produselor livrate si incadrarea
ofertei in valoarea estimate

6.1 Activitatea de monitorizare a
contractelor de achizitie
incheiate si management de
proiect Monitorizarea
contractelor de achizitii se va
face in  conformitate cu
prevederile acestora. Se va
urmari ca serviciile, produsele,
lucrarile sa fie livrate la timp.
Aceasta activitate include si
serviciile de management de
proiect ce vor fi prestate de
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implementare

Martie 2023 Echipa

implementare

Martie - August Echipa

2023

Martie
mai 2024

implementare

2023-2 Echipa
implementare

de

de

de

de



operatorul economic ce va fi
contractat in acest scop

7 Realizarea Furnizarea dotarilor Livrarea August 2023- Echipa de
investitiei de dotarilor se va face la finalul martie 2024 implementare
baza implementarii proiectului

8 Activitatea de  Activitatea obligatorie conform  Martie 2023- Echipa de
informare si ghidului solicitantului si aprilie 2024 implementare
publicitatein  manualului de identitate vizuala
cadrul
proiectului

9 Activitatea de  Activitatea de intocmire si Aprilie 2024 Echipa de
intocmire si depunere a cererii de implementare
depunere a rambursare finale Prestatorul va
cererii de centraliza ultimele documente
rambursare si va depune cererea de
finale rambursare finala

7. Valoarea investitiei

In cazul proiectelor depuse in cadrul PNRR, valoarea TVA aferenti cheltuielilor eligibile va
fi suportata de la bugetul de stat, din bugetul coordonatorului de reforme si/sau investitii pentru
Componenta 12 Sanatate 1.2 Dezvoltarea infrastructurii medicale spitalicesti publice in conformitate
cu legislatia In vigoare subinvestitia 12.4. Echipamente si materiale destinate reducerii riscului de
infectii nosocomiale in conformitate cu legislatia in vigoare.

A. Reabilitarea/ Modernizarea/ Extinderea infrastructurii 8.811953,90
existente in vederea organizarii in unitatile medicale de

spitalizare continua a wunor structuri functionale de boli

infectioase pentru izolarea/ gruparea si tratarea pacientilor cu

IAAM determinate de microorganisme MDR si cu infectii cu

Clostridium difficile.

B. Dezvoltarea laboratoarelor de referinta si a celor cu 3.463.001,90

capacitate de investigatii si analize de microbiologie

specializate.

C. Achizitionarea de echipamente destinate reducerii infectiilor 6.969.244,73

nosocomiale _ el

 Total 19.664.199,63 % f L""‘s«,

 Total cu TVA 23.400.397,55 (& BTLT %

Z EDUBRB NS 2

Aprobat Manager Spitalul “Prof. Dr. | Constantin Poiani S/

Eduard Apetrei” Buhusi

Director medical Dr. Irina Onofrei \
Lé(z.’e( 3
Avizat ‘
CPLIAAM Medic epidemiolog Dr. Alexandru Paviliu

ol
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Laborator de analize

Medic medicina de laborator

Dr. Codrina Marig Enache

/

ATI

Medic coordonator

Dr. Carmen Viorl
Botezatu "

Bloc Operator

Medic coordonator

Dr. Nicolae Lucian Pope\cu

F—
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PLANUL NATIONAL DE REDRESARE Sl REZILIENTA

Pilonul V: Sanatate si rezilienta institutionala

COMPONENTA: 12 - Sanatate

INVESTITIA: 12. Dezvoltarea infrastructurii spitalicesti publicel2. Dezvoltarea infrastructurii spitalicesti publice
Investitia specifica: 12.4. Echipamente si materiale destinate reducerii riscului de infectii nosocomiale

| Titlu proiect: | “Reducerea riscului de infectii nosocomiale in cadrul Spitalului profesor doctor Eduard Apetrei Buhusi “ i
| | ___ ___ __._ ___ ___Reducereariscului de infectii nosocomiale in cadrul Spitalului profesor doctor tduard Apetrei Buhusi =~ | |
iSolicitant: :}_ UAT Orasul Buhusi i
CIF/CUI: Y '
!Localitatea: | orasul Buhusi, strada Republicii nr.5, cod postal 605100 |

Buget
Eligibilitate Oferta 1 Oferta 2
Pret Unit:
Nr. crt. Denumirea echipamentelor/dotarilor /lucrarilor/ serviciilor Cantitate rf', nitar
fard TVA Pret unitar fara Pret unitar fara
Data
tva tva
Dotéri/Echipamente
Instalatie HVAC speciala pentru Sali de operatie , ATl si lavoare
1.1. b 1,00 8.296.953,90 8.296.953,90
apa chirurgicala ue Da 8.296.953,90
1.2 Roboti de dezinfectie complet autonomi cu tehnologie UV-C buc 1,00 515.000,00 515.000,00
Da 515.000,00
2.1. Analizor automat pentru hemocultura buc 1,00 532.170,00 532.170,00 Da 532.170,00
Analizator automat rapid pentru antibiograme din hemoculturi
2.2 buc 1,00 258.400,00 258.400,00 Da 258.400,00
Sistem automat de identificare si testare a sensibilitatii la
2.3. b 1,00 325.000,00 325.000,00
3 antibiotice si antifungice ue Da 325.000,00
24 Analizor pentru identificare microbiana prin spectrometrie de buc 100 1.434.220.00 1.434.220.00
" masa MALDI-TOF ’ T T Da 1.434.220,00
2.5. Sistem PCR de tip Point fo Care (Rapid) buc 1,00 235.000,00 235.000,00 Da 235.000,00
2.6. Analizor de imunologie buc 1,00 595.000,00 595.000,00 Da 595.000,00
2.7. Hota microbiologica Clasa Il A2 buc 1,00 37.711,00 37.711,00 Da 37.711,00
Autoclav pentru incubare medii de cultura de capacitate mare
2.8. buc 1,00 45.500,00 45.500,00 Da 45.500,00
3.1. Masini de spalat cu bariera septica de 35 kg buc 1,00 175.250,00 175.250,00 Da 175.250,00
Masini de spalat si dezinfectat mopuri/lavete cu rezervor de 60
litri buc 7,00 33.667,39 235.671,73 Da 33.667,39




Echipamente de sterilizare cu abur - Sterilizator cu abur Volumul
b 1,00 525.000,00 525.000,00
camerei de sterilizare: 610 litri ue Da 525.000,00
Echipamente de sterilizare cu plasma -Sterilizator cu peroxid de
hidrogen, la temperatura joasa, destinat materialelor termolabile. buc 1,00 686.500,00 686.500,00
Volum sterilizator: 152 litri Da 686.500,00
Echipamente pentru sterilizarea aparatelor pentru investigatii
b 1 432. 432.85
endoscopice si bronhoscopice ue 00 32.850,00 3285000 Da 432.850,00
Echipamente pentru spalarea si sterilizarea instrumentarului buc 1,00 178.500,00 178.500,00 Da 178.500,00
Echipamente pentru spalarea si dezinfectarea biberoanelor buc 1,00 84.250,00 84.250,00 Da 84.250,00
Echipamente pentru spalarea si dezinfectia ploscarelor si
urinarelor buc 2,00 69.170,00 138.340,00 Da 69.170,00
Echipamente pentru aspirarea, spalarea si dezinfectia
7, 2. 436.4
pavimentelor buc 00 62.350,00 36.450,00 Da 62.350,00
Echipamente pentru aspirarea, spalarea si dezinfectia
pavimentelor autonome. Roboti autonomi cu acumulatori pentru buc 7,00 280.000,00 1.960.000,00
aspiratia, spalarea si dezinfectia pavimentelor in vederea Da 280.000,00
Carucioare de curatenie complet echipate buc 20,00 4.000,00 80.000,00 Da 4.000,00
Echipamente de dezinfectie prin nebulizare - fixe automate buc 6,00 85.000,00 510.000,00 Da 85.000,00
Echipamente de dezinfectie prin nebulizare - mobile automate buc 6,00 19.000,00 114.000,00
Da 19.000,00
Echipamente pentru maruntirea si inactivarea deseurilor medicale buc 1,00 698.000,00 698.000,00 Da 698.000,00
Echipamente pentru evaluarea incarcaturii microbiologice pe
12. 7.
suprafete buc 3,00 450,00 37.350,00 Da 12.450,00
Aparat de evidentiere a incarcaturii micorbiologice din aer buc 1,00 36.550,00 36.550,00 Da 36.550,00
Echipamente de tratare a apei tehnologice buc 1,00 168.860,00 168.860,00 Da 168.860,00
Echipamente de transport instrumentar contaminat buc 3,00 11.000,00 33.000,00 Da 11.000,00
M tru i hetat inst| t let echipat
asa pen ruilm.pac eta |r.15 rumentar complet echipata, cu buc 1,00 35.446,00 35.446,00
suport role si taietor pungi Da 35.446,00
Masina de sigilat pungi rotatitiva echipata cu imprimanta buc 1,00 84.350,00 84.350,00 Da 84.350,00
Aparat automat pentru acoperirea incaltamintei buc 7,00 7.600,00 53.200,00 Da 7.600,00
Dulap inox pentru transport containere sterilizare, capacitate 9
b 3,00 28.559,00 85.677,00
containere de 1 stu ue ! ! Da 28.559,00
Sistem automat de dezinfectie pe cale aeriana a suprafetelor
buc 10,00 60.000,00 600.000,00 Da 60.000,00
Total dotéri/echipamente: 19.664.199,63|
Lucrari 0 0
Total dotéri/echipamente: 0,00
Servicii
1|audit buc 10.000,00 10.000,00|Da




2|informare si publicitate buc 20.000,00 20.000,00(Da
3|scriere CF buc 10.000,00 10.000,00|Da
4|management proiect buc 200.000,00 200.000,00|Da

Total servicii: 240.000,00
1 Total eligibil fara TVA 19.904.199,63 fara TVA
2 TVA pentru valoare eligibild (1x19%) 3.781.797,93 4%  796.167,99 nu mai mult de 296.052,00 lei fara TVA
3 Total eligibil cu TVA (1+2) 23.685.997,56
4 Total neeligibil fara TVA audit 10.000,00
5 TVA pentru valoare neeligibild (4x19%) 0,00 info si pub 20.000,00
6 Total neeligibil cu TVA (4+5) 0,00 scriere CF 10.000,00
7 Total proiect fard TVA (1+4) 19.904.199,63 Mng proie  200.000,00
8 Total TVA proiect (2+5) 3.781.797,93
9

Total proiect cu TVA (7+8)

23.685.997,56




